



















































赤血球 220X104/μl、出 6.9g/dl、Ht22.1%、網赤血球 O. 1 首
白血球 25700/μ1 (好中球側、好酸球団、単球 2略、リンパ球
15弘、異常細胞 78覧)、血小板 0.3X104/μl、
凝圏系検査
PT 19.5秒(基準対照 11. 3)、APTT36.2 秒(基準対照32.2)、 ( 
フィプリノゲン 58mg/dl (基準200-400)、 血清FDP 122 ng/m 
(基準 10以下)
血液生化学
T-P 6.9g/dl、Alb3.8 g/dl、尿素窒素 12mg/dl (基準8"'20)、クレ
アチニン 0.9mg/dlC基準0.8-1.3)、尿酸 3.7 mg/dl(基準3.0"'7.0)、
AST 25 IU/l(基準40以下)、 ALT 19IU/l (基準35以下)、 LDH 220 
IU/l (基準 176-353) 
Na 137 mEq/l(基準135""'147)、 K 3.6mEq/l (基準3.5"'5.0)、
Cl 103 mEq/lC基準99"'106)、
CRP 5.3 mg/dl (基準 0.3以下)
【抽出を期待する事項]
播種性血管内凝固症候群
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2004-B5-2 
あざのできた佐野俊彦さん
シート5
ただちに骨髄検査を行ったところ、骨髄では資料のような細胞が8日を占め
ていた。またその際同時に行った染色体検査の結果が後日戻り、染色体異常
があったことがわかった。
【抽出を期待する事項]
急性前骨髄球性白血病
染色体異常
2004-85-2 
あざのできた佐野俊彦さん
シート6
入院時発熱があり、感染症の疑いがあるとのことで抗菌剤の点滴が開始さ
れた。また、佐野俊彦さんは、受持医から病気の診断や治療方針について説
明を受けた。入院後ビタミン剤の誘導体を内服していた。皮膚の発疹は徐々
に良くなってきた。佐野さんはその後骨髄検査を再度受け、主治医から病気
はかなりよくなっているという説明を受けた。しかしこのままだと再発する
ため、抗癌剤による治療を受けることが必要なことを説明された。同時に抗
がん弗!の副作用についての説明も、本人が受けた。抗癌剤の副作用は、吐き
気、脱毛などが出現した。
{抽出を期待する事項]
抗菌剤
分化誘導療法
インフォームドコンセント
化学療法とその副作用
-、、
